






























全  体 喫  煙        非喫煙
心筋梗塞
あり  なし  合計  あり  なし  合計  あり  なし  合計
飲酒あり  100  100  200  96  64  160   4   36  40
  なし  50  150  200  36  24   60  14  126  140
リスク』：ヒ     2．0 1．0            1．0
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表2． 心筋梗塞と飲酒の関係：その2．
全  体       喫  煙 非喫煙心筋梗塞
あり  なし  合計  あり  なし  合計  あり  なし  合計
飲酒あり  100  100  200  80  80  160  20   20  40
  なし  50  150  200  15  45   60  35  105  140























































































































全  体 層  1     層  2
曝露
疾 病 標本数 疾 病 標本数 疾 病 標本数
E     κ    m   κ1
E［U］    〆    n    対
U     ツ   m   ツ、
m1     狛     m2
m1     κ2    m2
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を表す．区別が必要な場合には，曝露グループでの標準化リスク比（∫RR in the exposed，
∫服。，or∫MR），非曝露グループでの標準化リスク比（∫R丘in the unexposed，∫児R。），全体
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表4．喫煙と冠状動脈性疾患（CHD）の発生．
ローリスク ハイリスク
CHD発生 あり  なし  標本数  あり  なし  標本数
喫煙
非喫煙
10      30      40      52      18      70
4      56      60      19      31      50
リスク」七’      3．75
リスク差      O．183
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   1ZP、。＝山2。凡，   m
   1肌。＝一Σ。凡，   m
と書ける．また，非曝露グループが曝露を受けた場合と非曝露グループの期待平均リスクは，
   1〃。。＝一Σ。PI。，   m
   1肥。＝一2。凡，   m
対象者全員が曝露を受けた場合と曝露を受けなかった場合の期待平均リスクは，










   ＾一壮［（1手；㍉ハr（1券畔1・






               プ（κ，z）            1・・1一、（κ，、）＝1264＋155κ斗216ろ
ただし，κ＝1：喫煙，0：非喫煙，z＝1：ハイリスク，0：ローリスクである．また，回帰係数
（0，ろ，C）の分散共分散行列の推定値は，






















































   リスク要因であることは分かってし）るが，曝露グループと非曝露グループで分布が異な
   るかどうかは分かっていない変数）についてのみ推定値の変化による基準を用いて判定
























































治療のMRR  0，75  0，75  0，74  0，77  0．82
除く変数
罹病期間   1．00
前治療    1，00  0．99
年齢     1，04  1．04
Kamofsky  ユ．工3   1．12
組織型    1，11  1．11
1．04
ユ．ユ3     1，06
























   選ばなければならない．
 2。標準化した指標だけに注目することにより，重要な効果の不均一を見逃す可能性がある．
   そのため，各層の効果の指標もチェックする必要がある．
 3．「全ての層にわたって曝露の効果はない」という仮説の検定に，標準化した指標とその標
   準誤差を用いたWa1d検定，
               10g∫RR          ∫沢D
              感’  雨’
   を用いることは効率が悪いので避けるべきである．


























































                    ＾    m泌左                   R見＝   ，                       m〃尾
の重み付き平均，
          ∫服、一Σ1伽／・・）一班・固・一班則叩凪，
              Σ舳（〃m。） ふ五。工。］左 2局亙。【。］尾
で書けることを利用してその漸近分散，
             …（∫脇）一ム［E魅砦耕服9，
を導いた．VarAは漸近分散を意味する．次の関係，
         E（亙則U］尾）＝れ力。為，   varA（RR島）＝RR三varA（1og R児点），
に注意して，1og∫R児。の漸近分散は，
            varA（1o9∫RRR）＝varA（∫RRR）／SRR養
                   ＿Σ一々（れ力1島）2VarA（10g児児島）
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VarAi∫児凪）＝Var（亙叩r亙則。1）／〆











              κ、F（1，1，4）’， κ。F（1，O，zl）’．
 同様に，ロジスティックモデルでスムージングした標準化リスク差∫R破の漸近分散の推定
値は，
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Proceedings of the Institute of StatisticaI Mathematics VoI．42，No．1，83－101（1994）  ！01
Confounding and Effect Modiication in Epidemio1ogic Studies
                        Tosiya Sato
              （The Institute of Statistica1Mathematics）
    Confounding is a major source of bias in estimation of causa1exposure effect in
epidemio1ogic studies．Every epidemio1ogist knows the impact of confounding．How－
ever，unti1recent1y，it is not c1ear what confounding is，and how it occurs．Based on recent
deve1opments in causa1inference，this paper reviews essentia1aspects of confounding．It
is de丘ned by“the adequacy of the contro1group”or“comparabi1ity”、This paper shows
the important roIe of standardization for adjustment of confounding．Standardization
methods are introduced direct1y from causa1inference．It can be used under effect
modiication．Effect modiication is another important concept in epidemio1ogy，which is
c1ose1y re1ated to but basica11y independent of confounding．Some technica1details for
standardization are discussed．
    This paper a1so gives a practica1guide to confounder se1ection prob1ems．It empha－
sizes that seIection wi11be based on the update version of“change in estimate”criterion
rather than signiicance tests．Through a real examp1e，it strong1y recommends to use
robust stratiied ana1ysis in addition to standard statistica1mode1s，such as1ogistic andCox
regreSSiOnS．
Key words：Confounding，effect modi丘。ation，epidemiologic methods，standardization，stratiied
analySiS．
